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ABSTRACT The prevalence of obesity and overweight increase in this recent decades, 
and leading to a decrease in quality of life and various health problems. 
Some studies found that the sedentary behavior is correlated with obesity 
and overweight. However, sedentary behavior is as an indicator of high fat 
mass in several studies. The aim of this study was to investigate the 
relationship between sedentary behavior and body mass index to medical 
students of YARSI University in first and second year of their education. The 
research design used correlation study with the Cross Sectional approach, 
and a questionnaire instrument to determine sedentary behaviour of 
respondents in daily activities. Body mass index was classified into four 
categories. Data was analyzed using Pearson Chi Square tests. The results 
of this study showed significantly between sedentary behavior in daily 





Prevalensi obesitas serta 
kelebihan berat badan telah mengalami 
peningkatan pada beberapa negara 
berkembang maupun negara maju saat 
ini. Prevalensi obesitas pada penduduk 
laki-laki dewasa (>18 tahun) di Indonesia 
menurut Riset Kesehatan Dasar 
(Riskesdas) 2013 adalah 19,7%, 
meningkat dibandingkan tahun 2007 
(13,9%) dan tahun 2010 (7,8%). 
Prevalensi obesitas pada perempuan 
dewasa (>18 tahun) di Indonesia tahun 
2013 adalah 32,9% yaitu meningkat 
sebesar 18,1% dari tahun 2007 (13,9%) 
dan 17,5% dari tahun 2010 (15,5%). 
Terjadinya ‘pandemik obesitas’ 
menimbulkan beberapa masalah di 
bidang kesehatan, antara lain peningkatan 
populasi penderita hipertensi, diabetes 
tipe 2, dan dyslipidemia (Van Dyck et al., 
2015).
 
 Kurangnya aktivitas fisik 
memiliki dampak yang besar pada 
kesehatan. Bukti terbaru menunjukkan 
bahwa terlalu banyak duduk 
menimbulkan resiko kesehatan yang 
lebih meluas. Terlalu banyak duduk 
(Sedentary behaviour) dapat 
menimbulkan masalah kesehatan yang 
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berbahaya seperti obesitas, 
atherosklerosis, fraktur karena usia, serta 
diabetes (Zhu et al., 2017).
 
 
Menurut Aubert et al. (2017) 
definisi dari sedentary behavior 
merupakan “seluruh kegiatan dibawah 
kesadaran dengan pengeluaran energi 
≤1,5 metabolic equivalents (MET) dalam 
posisi duduk ataupun berbaring”. 
Meliputi duduk pada waktu santai, 
pulang-pergi kerja, serta pada saat di 
lingkungan kerja maupun rumah. Contoh 
dari sedentary adalah menonton TV, 
bermain video game, menggunakan 
komputer, membaca, berbicara di 
telepon, dan duduk pada saat bepergian 
dengan mobil, bis, kereta, pesawat, kapal, 
dan sebagainya. Oleh karena itu 
sedentary behavior mencakup semua 
yang melibatkan duduk dan pengeluaran 
energy yang rendah (Leitzmann et al., 
2018).  
 
Pada beberapa studi ditemukan 
bahwa aktivitas fisik yang tinggi 
berkorelasi dengan rendahnya massa 
lemak atau indeks massa tubuh (IMT). 
Aktivitas intensitas ringan, seperti 
berjalan santai atau pekerjaan rumah 
yang ringan berkontribusi dalam 
pengeluaran energi dan mungkin 
karenanya berkontribusi untuk 
menurunkan tingkat massa lemak. 
Aktivitas ringan cenderung sangat 
penting dikalangan orang dewasa karena 
mereka memiliki risiko yang lebih besar 
terhadap masalah kesehatan. Sedentary 
behavior telah banyak dikaitkan dengan 
berbagai hasil kesehatan terlepas dari 
aktivitas fisik. Sedentary time yang lebih 
besar juga telah dihubungkan sebagai 
indikator dari massa lemak yang tinggi 
pada beberapa studi (Bann et al., 2015).
 
Menurut Bell et al. (2014) 
meningkatnya perilaku sedentari atau 
sedentary behavior dapat meningkatkan 
risiko obesitas serta gangguan metabolik. 
Terdapat bukti bahwa sedentary behavior 
dapat menyebabkan terjadinya obesitas 
dan berpengaruh terhadap faktor risiko 
metabolik seperti tekanan darah, plasma 
lipid, glukosa darah serta insulin namun 
masih terbatas bukti kajian yang 
umendukung sedentary behavior sebagai 
faktor risiko terhadap kenaikan berat 
badan dan obesitas. 
 
Dengan melihat pentingnya 
aktivitas fisik, sedentary behavior   dan 
dampaknya  pada obesitas dan masalah 
kesehatan penyerta lainnya, terutama 
pada mahasiswa fakultas kedokteran 
yang mempunyai jadwal perkuliahan 
padat maka peneliti ingin mengkaji 
hubungan antara sedentary behavior dan 
indeks massa tubuh pada mahasiswa 
Fakultas Kedokteran Universitas YARSI 




Jenis penelitian yang digunakan 
adalah kuantitatif korelasional. 
Rancangan penelitian adalah analitik 
dengan pendekatan Cross Sectional. 
Populasi yang digunakan adalah 
mahasiswa Fakultas Kedokteran 
Universitas YARSI tahun pertama dan 
kedua, berjumlah 106 mahasiswa di 
tahun pertama dan 113 mahasiswa di 
tahun kedua yang dilaksanakan Juni 2018 
hingga Juli 2018. 
Kriteria Inklusi pada penelitian ini 
adalah yang pertama terdaftar sebagai 
mahasiswa Fakultas Kedokteran 
Universitas YARSI di masa pendidikan 
tahun pertama dan kedua, serta bersedia 
mengisi dan menandatangani informed 
consent. Kriteria ekslusi pada penelitian 
ini adalah mahasiswa yang telah diambil 
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Metode sampling yang digunakan 
adalah simple random sampling pada 
masing-masing kelas dan menggunakan 
formula Slovin untuk jumlah sampel 
minimal. Analisis data secara univariat 





Hasil  penelitian tentang 
karakteristik responden  yang merujuk 
pada TTabel 1 menunjukkan total 
responden tahun pertama yang berjumlah 
113 mahasiswa (51,6%) lebih banyak 
dibandingkan tahun kedua yang 
berjumlah 106 mahasiswa (48,4%). 
Mayoritas responden pada tahun pertama 
dan kedua adalah perempuan yaitu 
sebanyak 69 mahasiswa (61,1%) dan 77 
mahasiswa (72,6%). 
Pada Tabel 2 dapat dilihat 
gambaran sedentary behavior 
berdasarkan tingkat akademik dan jenis 
kelamin, didapatkan mahasiswa laki-laki 
dan perempuan tahun pertama dengan 
waktu sedentari yang tinggi, yaitu 
sebanyak 23 mahasiswa (52,3%) dan 42 
mahasiswa (60,9%). Data tahun kedua 
mahasiswa laki-laki dan perempuan 
menunjukkan waktu sedentari yang 
rendah yaitu sebanyak 15 mahasiswa 
(51,7%) dan 41 mahasiswa (53,2%). 
Pada Tabel 3 gambaran indeks 
massa tubuh berdasarkan tingkat 
akademik dan jenis kelamin 
menunjukkan laki-laki tahun pertama dan 
kedua dengan kategori obesitas sebanyak 
24 mahasiswa (54,5%) dan 13 mahasiswa 
(44,8%). Pada mahasiswa perempuan 
tahun pertama dan kedua didapatkan 
kategori normal sebanyak 34 mahasiswa 
(49,3%) dan  31 mahasiswa (40,3%). 
Pada Tabel 4 dapat dilihat 
gambaran aktivitas fisik berdasarkan 
indeks massa tubuh dengan kategori 
aktivitas rendah 10 mahasiswa (41,7%), 
aktivitas moderate 53 mahasiswa (41,7%) 
dan aktivitas high 29 mahasiswa (42,6%). 
Data penelitian menunjukan 
mahasiswa dengan waktu sedentari yang 
rendah memiliki indeks massa tubuh 
normal (38,5%), sedangkan mahasiswa 
dengan waktu sedentari yang tinggi 
memiliki indeks massa tubuh tergolong 
obesitas (41,7%) (lihat Tabel 5). 
Berdasarkan hasil uji Chi-square 
didapatkan ada perbedaan bermakna 
sedentary behavior dan indeks massa 




Tabel 1.  Karakteristik Responden Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas YARSI 





Tahun Pertama Tahun Kedua 
n % n % N % 
Laki-laki 44 38,9 29 27,4 73 33,3 
Perempuan 69 61,1 77 72,6 146 66,7 
Total 113 100 106 100 219 100 
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Tabel 2.  Gambaran Sedentary Behavior Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 







n % n % N 
Tahun Pertama (♂) 21 47,7 23 52,3 44 
Tahun Pertama (♀) 27 39,1 42 60,9 69 
Tahun Kedua (♂) 15 51,7 14 48,3 29 
Tahun Kedua (♀) 41 53,2 36 46,8 77 




Tabel 3.  Gambaran Indeks Massa Tubuh Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 





Indeks Massa Tubuh 
Total 
Underweight Normal Overweight Obesitas 
n % n % n % n % N 
Tahun 
Pertama (♂) 
6 13,6 9 20,5 5 11,4 24 54,5 44 
Tahun 
Pertama (♀) 
7 10,1 34 49,3 8 11,6 20 29,0 69 
Tahun 
Kedua (♂) 
1 3,4 6 20,7 9 31,0 13 44,8 29 
Tahun 
Kedua (♀) 
9 11,7 31 40,3 12 15,6 25 32,5 77 




 Tabel 4. Gambaran Aktivitas Fisik Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 




Indeks Massa Tubuh 
Total 
Underweight Normal Overweight Obesitas 
n % n % n % n % N 
Low 1 4,2 7 29,2 6 25 10 41,7 24 
Moderate 16 12,6 53 41,7 16 12,6 42 33,1 127 
High 3 4,4 24 35,3 12 17,6 29 42,6 68 
Total 20 9,1 84 38,4 34 15,5 81 37 219 
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Tabel 5. Hubungan sedentary behaviour dengan Indeks Massa Tubuh Mahasiswa 










Underweight Normal Overweight Obesitas 
n % n % n % n % N 
Rendah 18 17,3 40 38,5 12 11,5 34 32,7 104 
 
0,007 
Tinggi 5 4,3 40 34,8 22 19,1 48 41,7 115 
Total 23 10,5 80 36,5 34 15,5 82 37,4 219 
 
Penelitian ini mendapatkan bahwa 
waktu sedentari mahasiswa tahun 
pertama lebih tinggi  dibanding 
mahasiswa tahun kedua Hal ini mungkin 
disebabkan penyesuaian kebiasaan 
belajar dan beraktivitas pada mahasiswa 
tahun pertama, yang cenderung 
menghabiskan sebagian besar waktunya 
untuk duduk dan belajar atau 
mengerjakan tugasnya. Selain itu, tingkat 
stress akibat penyesuaian pada 
mahasiswa tahun pertama memberikan 
pengaruh terhadap kebiasaan tidur 
mereka yang digunakan untuk melakukan 
kegiatan sedentary.  
Hasil penelitian mendukung 
penelitian Satrio et al. (2018) yang 
menyatakan bahwa mahasiswa tingkat 
pertama akan cenderung belajar 
menyesuaikan diri dengan status dan 
lingkungan barunya sebagai mahasiswa. 
Perubahan lingkungan belajar pada 
mahasiswa tingkat pertama akan 
memberikan pengaruh terhadap 
kebiasaan dan kehidupan pribadi mereka 
termasuk kebiasaan tidur. Stress juga 
merupakan hal yang dapat memicu 
terjadinya insomnia pada seseorang. 
Tingkat stress pada mahasiswa tingkat 
pertama lebih tinggi dibandingkan 
mahasiswa tingkat akhir. 
  Data pada Tabel 3. gambaran 
indeks massa tubuh pada setiap 
mahasiswa tahun pertama dan kedua 
menunjukkan laki-laki kategori obesitas 
sebanyak 54,5% dan 44,8%. Perempuan 
pada tahun pertama dan kedua termasuk 
pada kategori normal sebanyak 49,3% 
dan 40,3% Hal ini sejalan dengan 
penelitian Kurdanti et al. (2015) jenis 
kelamin antara kelompok obesitas dan 
non-obesitas sebanding yaitu 83,3% laki-
laki dan 16,7% perempuan. Laki-laki 
secara bermakna lebih overweight atau 
obesitas daripada perempuan karena laki-
laki cenderung menghabiskan lebih 
banyak waktu untuk santai saat akhir 
minggu atau waktu senggang. 
Hasil yang sedikit berbeda 
ditemukan pada penelitian Bhurosy et al. 
(2014), prevalensi obesitas telah 
mengalami peningkatan sejak tahun 1981 
untuk kedua jenis kelamin, namun 
prevalensi IMT perempuan lebih tinggi 
dibandingkan laki-laki, kecuali di 
beberapa negara di Eropa. Selain itu 
Wiklund et al. (2014) dan Amagasa et al. 
(2017), menyatakan hampir di seluruh 
negara perempuan cenderung lebih sering 
melakukan perilaku sedentari dan jarang 
melakukan aktivitas fisik dibandingkan 
laki-laki. Studi lipid dan glukosan di 
Tehran pada tahun 1998 dan 2002 
menemukan prevalensi obesitas pada 
wanita meningkat dari 43,8% menjadi 
49,9%. Peningkatan ini disebabkan oleh 
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perubahan gaya hidup dengan 
meningkatnya konsumsi gula, garam, 
daging merah, dan asam lemak jenuh 
(Ghorbani, et al., 2015). 
Gambaran aktivitas fisik 
berdasarkan indeks massa tubuh pada 
Tabel 4 dapat dilihat aktivitas rendah 
didapat dari  responden obesitas yaitu 
sebanyak 10 mahasiswa (41,7%). Ini 
dapat dijelaskan aktivitas fisik 
berkorelasi dengan rendahnya IMT. Salah 
satu faktor yang bisa meningkatkan 
kebutuhan energi (energy expenditure) 
adalah aktivitas fisik, sehingga pada 
seseorang yang beraktivitas rendah maka 
risiko terjadinya obesitas akan meningkat 
(Anggraeni, 2015). Aktivitas moderat 
didapat pada kategori normal sebanyak 
53 mahasiswa (41,7%). Hal ini sejalan 
dengan teori aktivitas intensitas ringan, 
seperti berjalan santai atau pekerjaan 
rumah yang ringan berkontribusi dalam 
pengeluaran energi dan dapat 
menurunkan tingkat massa lemak dengan 
meningkatkan keseimbangan energi 
(Bann et al., 2015). Aktivitas sedang dan 
berat juga ada yang  menunjukkan 
pengeluaran kalori sama, sehingga 
jumlah penurunan berat badan serupa 
(Swift et al., 2014). 
Data kategori aktivitas high 
didapatkan responden terbanyak ada pada 
kategori obesitas yaitu sebanyak 29 
mahasiswa (42,6%) (lihat Tabel 3). Hal 
ini tidak sesuai dengan beberapa studi 
yang menyatakan bahwa aktivitas fisik 
berkontribusi untuk menurunkan tingkat 
massa lemak serta berat badan karena 
mungkin disebabkan oleh sosio-
demografi yang berbeda dari beberapa 
studi lainnya sehingga terdapat perbedaan 
dalam konsumsi makanan, gaya hidup 
serta genetik. Van Dyck et al. (2015) 
menemukan adanya temuan khusus 
berupa hubungan kompleks antara tempat 
tinggal dan jenis kelamin terhadap indeks 
massa tubuh. Sebagian besar negara 
kecuali Spanyol, Inggris Raya dan Hong 
Kong, aktivitas fisik intensitas sedang-
berat memiliki hubungan dengan indeks 
massa tubuh, namun pada beberapa 
negara hubungan antara keduanya 
ditemukan lebih kuat hanya pada laki-
laki, pada negara lain hubungan antara 
keduanya ditemukan lebih kuat hanya 
pada perempuan. 
Hasil uji Chi-square (lihat Tabel 
5) didapatkan hasil yang bermakna antara 
sedentary behavior dan indeks massa 
tubuh pada responden ,  Hal tersebut 
sesuai dengan penelitian Lecch et al. 
(2014) bahwa tingginya frekuensi 
kelompok obesitas terkait dengan 
sedentary behavior  Mandriyarini et al. 
(2017) meningkatnya waktu tanpa 
aktivitas atau sedentary time dapat 
meningkatkan risiko obesitas serta 
kemungkinan kenaikan berat badan 
secara substansial yang disebabkan 
kurangnya bergerak sehingga terjadi 
penimbunan lemak berlebih dalam tubuh 
serta energi yang tidak dikeluarkan, salah 
satunya seperti pada saat menonton TV. 
Risiko obesitas dapat meningkat sebesar 
23% setiap peningkatan durasi menonton 
TV selama 2 jam. Penelitian lain juga 
menunjukkan bahwa menonton TV > 2 
jam/hari memiliki hubungan positif 
dengan terjadinya obesitas. 
Individu yang menghabiskan 
waktunya menonton TV > 7 jam/hari 
serta waktu duduk > 3 jam/hari memiliki 
risiko yang lebih tinggi untuk memiliki 
sindrom metabolik dibandingkan mereka 
yang menonton TV < 1 jam/hari serta 
waktu duduk < 1,14 jam/hari. Trigliserida 
juga ditemukan lebih tinggi kadarnya 
pada laki-laki dan perempuan dengan 
waktu duduk yang lama. Selain itu, 
waktu duduk dan waktu menonton TV 
yang lama dapat menyebabkan 
peningkatan kadar kolesterol total pada 
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tubuh dan penurunan kadar HDL 
sehingga dapat meningkatkan risiko 
terjadinya obesitas (Rezende et al., 
2014).
 
Pada penelitian Eriksen et al. 
(2015) menunjukkan adanya peningkatan 
indeks massa tubuh sebesar 0,13 karena 
terjadi peningkatan durasi lama waktu 
duduk selama 5 tahun. Penelitian lain 
juga menemukan terjadinya peningkatan 
IMT sebesar 0,33 pada laki-laki serta 
perempuan yang duduk saat bekerja 
selama 2-3 jam/hari dibandingkan yang 
duduk selama 0-1 jam/hari.Penelitian 
yang dilakukan di The Rancho Bernardo 
Study (RBS), membuktikan tingkat 
aktivitas fisik yang tinggi tidak selalu 
melindungi seseorang dari adipositas 
berlebih jika dibarengi dengan tingkat 
perilaku sedentari yang tinggi. Aktivitas 
fisik dapat menurunkan kadar adipositas 
dan lemak visceral, namun tidak dapat 
menurunkan kadar lemak pericardial. 
Perilaku sedentari yang tinggi dapat 
meningkatkan kadar lemak pericardial 
dan bertanggung jawab atas peningkatan 
faktor risiko penyakit jantung seperti 
sindrom metabolik, kalsifikasi arteri 
koroner, serta diabetes (Larsen et al., 
2014). Namun demikian diperlukan 
adanya intervensi secara spesifik terkait 
sedentary behavior pada setiap individu, 
terutama pada mereka yang telah 






 Sedentary behavior mahasiswa 
tahun pertama  adalah tinggi dan tahun 
kedua rendah. IMT mahasiswa laki-laki 
tergolong obesitas dan perempuan 
normal. Obesitas disebabkan aktivitas 
fisik yang rendah. Mahasiswa dengan 
IMT normal mempunyai aktivitas fisik 
moderat. Terdapat gambaran bermakna  
sedentary behavior yang tinggi terhadap 
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